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ABSTRAK 
GAMBARAN TERAPI AKTIVITAS KELOMPOK (TAK) 
SOSIALISASI DI RUMAH SAKIT JIWA MENUR PROVINSI JAWA 
TIMUR 
 
Perasaan negatif yang timbul dari menarik diri (Isolasi Sosial) akan 
berdampak pada penurunan harga diri terhadap diri sendiri, gangguan 
hubungan sosial, merendahkan martabat, bahkan dapat mencederai diri, 
oranglain dan lingkungan. Intervensi keperawatan isolasi sosial dapat 
melalui Terapi Aktivitas Kelompok Sosialisasi (TAKS). Tujuan dari 
penelitian ini adalah untuk melihat gambaran kemampuan berinteraksi 
sosial pasien isolasi sosial dalam TAKS. Penelitian ini menggunakan desain 
penelitian deskriptif. Responden dalam penelitian ini berjumlah 9 orang 
yang telah ditentukan dengan menggunakan kriteria inklusi dan ekslusi. 
Variabel dalam penelitian ini adalah TAK Sosialisasi, yang menggunakan 
lembar observasi dengan format skala Guttman. Hasil penelitian 
menunjukan bahwa 56% diaktakan mampu mengikuti kegiatan TAK 
Sosiaisasi dari Sesi 1 sampai Sesi 7 dan sebanyak 44% belum mampu. 
Berdasarkan hasil tersebut bahwa TAKS perlu dilakukan untuk 
meningkatkan hubungan sosialisasi pada pasien isolasi sosial tanpa 
meninggalkan tindakan keperawatan lain seperti membina hubungan saling 
percaya dan membantu pasien menyadari perilaku isolasi sosial. 
  
Kata Kunci: Isolasi Sosial, terapi aktivitas kelompok sosialsisasi, 
berinteraksi sosial. 
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ABSTRACT 
THERAPY SOCIAL GROUP ACTIVITIES (TAK) DISSEMINATION 
OVERVIEWAT MENUR  MENTAL HOSPITAL OF EAST JAVA 
PROVINCE 
 
One of the negative symptoms of schizophrenia are withdrawn (Social 
Isolation). Negative feelings of social isolation are decrease of self esteem, 
impaired social relationships, degrading, it can even injure them selves, 
other people and the environment. Social isolation nursing interventions can 
through Socialization Activity Group Therapy. The purpose of this study 
was to see the picture of the patient's ability to interact socially in the social 
isolation. This research uses descriptive research design. The population 
arepatients with social isolation, and the sample are 9 respondents were 
determined using inclusion and exclusion criteria. The variable in this study 
is the taks, which uses the observation sheet with Guttman scale format. The 
results showed that 56% respondents have successfully participated in the 
socialization group activity theraphy and 44% have not been able to.Based 
on these results that Socialization Activity Group Therapy needs to be done 
to improve the socializationrelationship in patients with social isolation 
without leaving the nursing actions such as build a trusting relationship and 
help patients realize the behavior of social isolation. 
 
Keywords: Social Isolation, Socialization Group Activity Therapy, Social 
Interaction 
 
